附件：报名表
             报名表

编号：

附加身份证的复印件。

	                          基 本 情 况

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照片

	视力
	
	身高
	
	学历
	
	

	身份证号
	
	联系电话
	
	

	通信地址与邮编
	
	E-Mail QQ
	
	

	工作单位
	
	移动电话
	

	                          技 能 培 训

	培训项目
	
	报名时间
	

	培训地址
	
	联系电话
	

	备注
	

	                          中清协电子备案

	证书编号
	
	发证日期
	

	备注
	


中清协培字：全国联系400-005-6650，北京电话：010-68470878，传真：010-68434104,QQ:1440347966@qq.com

